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Resumo:
O presente trabalho contribui com uma revisão bibliográfica que abrange o período
de 2008 a 2016, tendo como enfoque o uso da acupuntura como terapêutica na redu-
ção de peso e tratamento da obesidade. Para isso foi realizada uma análise comparati-
va dos artigos científicos mais atuais dentro dessa temática, abordando os métodos
empregados, combinações de pontos mais utilizadas e principais resultados obtidos
em cada artigo avaliado. Por fim, foi possível concluir que o uso da acupuntura para o
tratamento da obesidade ainda é pouco estudado pela comunidade científica, porém
tem apresentado resultados promissores a médio e longo prazo, principalmente quan-
do associado a práticas de reeducação alimentar e atividades físicas,  contribuindo
também para a redução de desequilíbrios emocionais que levam a compulsão alimen-
tar. 
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INTRODUÇÃO
A obesidade configura-se como uma doença crônica que até pouco tempo atrás era considerada um pro-
blema característico de países desenvolvidos. Contudo, vem aumentando exponencialmente em países subde-
senvolvidos, sobretudo nos centros urbanos, transformando-se em uma verdadeira pandemia mundial (HAD-
DAD & MARCON, 2011). A prevalência de sobrepeso e obesidade em indivíduos está crescendo a uma taxa
alarmante e tem se tornado responsável pelo avanço do índice de morbidade e mortalidade na atualidade pois
é um fator contribuinte de diabetes, doenças cardiovasculares, hipertensão arterial, acidente vascular cere -
bral, câncer, osteoartrite, asma e apneia (PEOPLOW, 2016). 
As razões para a crescente incidência da obesidade nas populações são em parte conhecidas, devendo-se
ressaltar o envelhecimento populacional. Além disso, determinantes ambientais como: a redução da ingestão
de alimentos preparados em casa em detrimento de alimentos industrializados, o aumento do consumo de re -
frigerantes e bebidas alcoólicas, a redução de atividades físicas e o uso crescente do automóvel têm também
contribuído de modo significativo para a elevação da adiposidade corporal. Vários são os mecanismos pro-
postos que ligam o excesso de peso a hipertensão arterial como: hipervolemia com aumento do débito cardía-
co e falha na redução apropriada na resistência vascular, estimulação do sistema renina-angiotensina aldoste-
rona,  aumento  do  consumo  de  sal  devido  ao  incremento  da  ingestão  calórica,  acréscimo  da  atividade
simpática e o aumento da reabsorção de sódio/água (ITO et al., 2015).
O excesso de peso pode ser considerado uma das enfermidades coletivas próprias do homem, tanto em
nível infantil quanto adulto. De acordo com a Pesquisa de Orçamentos Familiares (POF) do IBGE, cerca de
39 milhões de pessoas com 20 anos ou mais de idade estão acima do peso, o que significa 40,6% da popula -
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ção total do país. Dentro deste grupo, 10,5 milhões são obesos (IBGE, 2004). A doença tem alcançado gran-
de expressão em todas as regiões do país, no meio urbano e rural e em todas as classes socioeconômicas,
com maior predominância em mulheres de meia idade (DIAS & SANCHEZ, 2007).
Segundo Gayoso et al (1999), a obesidade pode ser conceituada como um aumento de massa de gordura
no corpo em forma de triglicérides, devido a um balanço energético positivo, ou ainda, como consequência
do abuso de alimentos sem propósitos nutricionais deixando o corpo com um excesso de peso que difere dos
padrões médios para idade, altura e sexo.
No intuito de propor técnicas pouco invasivas, vem se utilizando a medicina tradicional chinesa (MTC)
para o tratamento dessa enfermidade. Vários estudos têm indicado a eficácia da acupuntura e da auriculotera -
pia na diminuição do apetite através do aumento do nível de serotonina e da ativação do centro de saciedade
do hipotálamo (SILVA; MASCHIETO; BAGODI, 2007). Vários estudos também têm indicado a eficácia da
eletroacupuntura (EA) na diminuição da circunferência abdominal e do peso corporal, sendo este efeito atri-
buído ao aumento da lipólise local e consequente diminuição de tamanho e quantidade de células adipocitá -
rias (SILVA; CHICO; SILVA, 2007).
Desta maneira, o presente trabalho tem como objetivo contribuir com uma revisão bibliográfica de arti-
gos científicos a respeito do assunto de modo a analisar os resultados já obtidos com o uso da acupuntura
como terapêutica na redução de peso fazendo uma análise comparativa dos principais métodos utilizados
dentro do período de 2008 a 2016,  levantando também os benefícios e contraindicações do tratamento da
obesidade através da acupuntura. 
ACUPUNTURA PARA O TRATAMENTO DE OBESIDADE
A acupuntura é uma técnica que tem sido utilizada na China há milhares de anos e no Ocidente por cerca
de 300 anos (RICHARDS & MARELY, 1998). Entretanto, seu uso para o tratamento da obesidade é relativa-
mente atual. Afirma-se que a técnica tem efeitos úteis em longo prazo sobre o peso corporal e, nas últimas
décadas, tem havido um interesse crescente nessa aplicação (NOURSHAHI et al., 2009). 
Sua metodologia consiste na aplicação de agulhas finas e flexíveis em pontos específicos distribuídos
pelo corpo para a estimulação de nervos periféricos localizados nos locais de inserção das agulhas. Com isso,
ocorrem alterações nos neurotransmissores do sistema nervoso central (SNC) com consequente modulação
de respostas positivas frente aos desequilíbrios energéticos apresentados (HADDAD; MEDEIROS; MAR-
CON, 2012).
O desequilíbrio energético que causa a obesidade é interpretado como sendo uma deficiência de Qi e do
Yang do Baço onde os sinais e sintomas são: excesso de peso, secreção no trato respiratório, demora ou lenti -
dão para fazer qualquer coisa, sensação de peso nos membros, além de apresentar o pulso vazio e escorrega-
dio e a língua pálida, com saburra gordurosa e branca. A deficiência de Qi e do Yang do Rim também causa
excesso de peso, retenção de líquidos, sensação de frio nas costas, pernas e baixo abdome, com pulso vazio,
lento, escorregadio e profundo e a língua pálida, úmida, com presença de saburra branca (SEBOLD; RA -
DUNZ; ROCHA, 2006).
É importante lembrar que a ansiedade tem grande influência sobre o apetite de pessoas que apresentam
excesso de peso e que o manejo dessa problemática é complexo e exige cuidados multiprofissionais que in-
cluem terapêuticas medicamentosas, nutricionais, psicológicas e de reeducação de hábitos diários. Por vezes,
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é difícil estabelecer se a ansiedade é a causa do aumento do apetite que leva à obesidade ou se essa precede a
este desequilíbrio emocional (BONGAARD, 2008).
De acordo com a medicina tradicional chinesa, a estimulação de acupontos específicos através das agu-
lhas pode influenciar a função de órgãos. Por exemplo, afirma-se que a agulha aplicada no ponto do ouvido
denominado “Estômago” bloqueia a transmissão do sinal do hipotálamo, deprime a sensação de fome e, des-
se modo, restringe a ingestão de comida. Também foi demonstrado que a acupuntura pode aumentar os níveis
de serotonina e endorfina, neurotransmissores que podem ajudar a controlar o apetite (RICHARDS & MA-
RELY, 1998).
Na MTC são consideradas as correlações entre elementos variados como o clima úmido, o estilo de vida,
as emoções, a alimentação, a tensão mental, o excesso de pensamento, dentre outros. Essas correlações po-
dem vir a gerar deficiências, enfraquecendo o Baço. A alimentação, dentro desse contexto, serve para manter
um padrão energético e de equilíbrio. Desta forma, as inter-relações que são feitas se baseiam no diagnóstico
desse desequilíbrio energético e vão determinar os pontos utilizados onde serão inseridas as agulhas dentro
da técnica da acupuntura (SEBOLD; RADUNZ; ROCHA, 2006).
Outras técnicas também podem ser associadas como a auriculopuntura, a moxabustão, a eletroacupuntu-
ra, entre outras. Todas essas técnicas tomam por base os acupontos distribuídos nos meridianos que se esten-
dem por todo o corpo humano, respeitando as suas especificidades. Por exemplo, na auriculopuntura os pon-
tos  se  distribuem no  pavilhão  auricular.  Já  na  eletroacupuntura,  estímulos  elétricos  são  adicionados  às
agulhas, estejam elas nos acupontos dos meridianos ou do pavilhão auricular, com o intuito de potencializar
os efeitos do tratamento (HADDAD; MEDEIROS; MARCON, 2012).
Em 2008, a Organização World Health reconheceu que havia evidências para a eficácia da acupuntura,
de algumas ervas medicinais e de algumas terapias manuais para certas condições. Estudos clínicos realiza-
dos através de ensaios controlados aleatorizados, embora em número reduzido, mostraram que a acupuntura
pode corrigir vários distúrbios metabólicos que contribuem para hiperglicemia, obesidade, hiperfagia, hiper-
lipidemia, inflamação e defeitos de sinalização de insulina (PEOPLOW, 2016).
A referida terapêutica vem sendo amplamente aplicada no Ocidente, em razão de sua fácil aplicação,
baixo custo e descrença em tratamentos alopáticos (TROVO; SILVA; LEÃO, 2003). A eletroacupuntura tem
sido bastante aplicada em estudos para a perda de peso, com evidências de que seu uso tem efeito sobre a su -
pressão do apetite ao aumentar os níveis de serotonina no sistema nervoso central e ativar o centro de sacie -
dade do hipotálamo (LEE, et al., 2006).
Também existem relatos de que, tanto a acupuntura sistêmica como a auriculoacupuntura, foram efica-
zes na redução de peso de pessoas obesas. Além de seus efeitos ansiolíticos, essa técnica também se mostrou
eficaz no controle e redução do colesterol (BONGAARD, 2008). O ouvido externo é composto de vários
nervos, incluindo o nervo vago, que é direcionado para interagir com os nervos cranianos que partilham um
caminho comum com os nervos digestivos em direção ao cérebro. Uma das hipóteses para explicar a eficiên-
cia da auriculoterapia no tratamento da obesidade seria o fato de que a estimulação do nervo auricular provo-
ca  interferências  nos  sinais  de apetite  e  no  trato  gastrointestinal  (LACEY;  TERSHAKOVES; FOSTER,
2003).
Para tratar a obesidade, sugere-se sedar pontos do aparelho digestório como “Boca”, “Estômago”, “Vesí-
cula Biliar” e estimular o “Baço” e os “Intestinos”. A escolha adequada de pontos para o tratamento da obesi -
dade promove o aumento do metabolismo corporal, melhora a função digestiva e intestinal. Além disso, tam-
bém apresenta efeitos positivos sobre os fatores emocionais envolvidos, auxiliando no controle da compulsão
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alimentar de forma saudável (MARTINI; CARDOSO; SANTOS, 2012). A acupuntura também pode influen-
ciar os núcleos de atividades do sistema nervoso central, bem como regulamentações lipídicas do metabolis-
mo e dos níveis endócrinos (HONG, 2008).
O mecanismo de comer por prazer ou consolo é mediado por neurotransmissores que atuam em estrutu-
ras  cerebrais  envolvidas  nos processos  criativos,  cognitivos,  emocionais  e  de recompensa,  os  chamados
opioides endógenos, e a eletroacupuntura aplicada na frequência de 2 Hz deflagra a emissão dessas substân -
cias, como encefalinas e â-endorfinas (HAN, 1997).
Cabe ressaltar que os estudos que demonstraram a eficácia da acupuntura objetivando a perda de peso
não são raros na literatura científica atual. Entretanto, uma grande parte dos mesmos foi realizada com ani-
mais, levando a necessidade da execução de um maior número de experimentos para a verificação dos resul -
tados dos mesmos métodos utilizados para os seres humanos (SHIRAISHI, 1995). 
METODOLOGIA
Esse trabalho foi elaborado a partir de uma revisão na literatura científica utilizando a base de dados
PubMed, enfocando artigos publicados no período entre 2008 a 2016. As palavras-chave utilizadas foram
“acupuntura” e “obesidade” e suas correspondentes em inglês, “acupunctura” e “obesity”. Além disso, foram
adotados os seguintes critérios de exclusão: artigos publicados antes de 2008, trabalhos que se não se referi -
am ao tratamento da obesidade através da acupuntura e não citavam os pontos do meridiano utilizados.
REVISÃO DE LITERATURA DE TÉCNICAS DE TRATAMENTO DA OBESIDADE UTILIZANDO 
A ACUPUNTURA
No intuito de ampliar a análise do tratamento de obesidade através da acupuntura, foi realizada uma
análise comparativa abrangendo os principais trabalhos científicos dentro da área em questão, abrangendo os
seguintes dados: título do artigo, data, pontos, técnicas utilizadas e resultados obtidos. 
O critério para escolha dos trabalhos teve como foco os artigos mais recentes, citando a técnica, pontos
utilizados, o período de duração do experimento e o resultado. Após a coleta destes dados foi elaborado uma
planilha e realizado uma discussão dos prós e contras do tratamento de obesidade através da acupuntura. Na
sequência segue um breve resumo de cada artigo avaliado e uma tabela com a síntese dos dados. Os artigos
estão em ordem de data da publicação, sendo o primeiro artigo o mais recente publicado (Quadro 1).
Artigo 1 – Este trabalho, publicado no ano de 2016, avaliou a influência de uma combinação de pontos
auriculares no peso corporal de pacientes obesos. Desenvolveu-se um estudo experimental, de caráter pros-
pectivo e transversal, apresentado na forma de relatos de casos. A amostra foi constituída por quatro indiví -
duos de ambos os sexos, selecionados com base no índice de massa corporal (IMC>25) (BONIZOL, et al.,
2016).
Artigo 2 – O segundo artigo, publicado no ano de 2012, relata um ensaio clínico controlado aleatório em
196 indivíduos obesos com objetivo de examinar a eficácia da acupuntura na perda de peso corporal, com
monitoramento do perfil lipídico e marcadores imunogênicos e inflamatórios em um período de 6 semanas
em combinação com uma dieta de baixas calorias. A acupuntura em combinação com uma dieta foi conside-
rada eficaz para a perda de peso e descobriu-se que não tem efeitos anti-inflamatórios (ABDI, et al., 2012).
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Artigo 3 – Esse estudo, publicado em 2011, objetivou mensurar o comportamento da sensação de apetite
dos indivíduos antes, durante e após a intervenção de acupuntura. A coleta de dados ocorreu em um hospital
universitário em Maringá, PR, entre julho e outubro de 2009, com 37 trabalhadores obesos, que receberam
oito sessões semanais de acupuntura. Para mensuração do apetite, foi utilizado o método das Escalas Visuais
Analógicas (HADDAD & MARCON, 2011).
Artigo 4 – O objetivo desse estudo, publicado no ano de 2009, consistiu em comparar os efeitos da dieta
e da prática de exercícios com a acupuntura no que tange a diminuição do peso corporal em mulheres adul -
tas. A metodologia consistiu no tratamento de vinte e sete mulheres obesas com porcentagem de gordura cor-
poral de mais de 30% dispostas de maneira aleatória em três grupos. O primeiro grupo experimental teve die -
ta e exercício, enquanto o segundo grupo experimental teve dieta, exercício e acupuntura, e o terceiro contou
com dieta e acupuntura (NOURSHAH, et al., 2009).
Artigo 5 – Nesse trabalho, publicado em 2008, foi analisada a incidência de obesidade especificamente
em mulheres. De maio de 2004 a dezembro 2005, o autor tratou com acupuntura 83 casos e observou a rela -
ção entre o tratamento e o efeito terapêutico da acupuntura em diferentes situações envolvendo a obesidade
feminina (HONG, 2008). 
DISCUSSÃO
A partir dos estudos foi possível verificar que a acupuntura é uma terapia eficaz para a redução de peso,
porém é necessário um longo tempo de tratamento para se obter um bom resultado. Os dados avaliados de-
monstraram significância ao compararem o comportamento do apetite antes e durante a acupuntura, sobretu-
do quanto à saciedade, plenitude e desejo por alimentos doces e palatáveis. Mais de 50% dos estudos relata-
ram que aplicação da acupuntura no tratamento da obesidade foi satisfatória na perda de peso, com alterações
no apetite, na mobilidade intestinal, no metabolismo e nos fatores emocionais. O efeito da acupuntura sobre
o apetite, principalmente se utilizada a auriculoterapia, foi observado a partir da ação sobre o núcleo ventro-
medial devido à estimulação do hipotálamo, que é o centro da saciedade, sugerindo uma sensação de satisfa-
ção por mais tempo.
A acupuntura pode levar a um aumento significativo na eficiência de um programa para perda de peso
devido à redução do apetite e a estimulação do metabolismo. Os benefícios da acupuntura auricular baseiam-
se na facilidade dos acupontos e da possibilidade da prática clínica não invasiva, além de ser prático e econô-
mico.
Com a análise comparativa dos artigos, foi verificado que para se obter um resultado mais otimizado do
tratamento da obesidade com a acupuntura é necessário associá-la com a prática de exercícios e dietas. O
exercício aumenta o gasto de energia por um período maior. A combinação de dieta, exercício e acupuntura é,
portanto, o tratamento ideal para a diminuição do peso.
Cabe ressaltar que para tratar a obesidade com acupuntura é muito importante selecionar os pontos base-
ados nos sintomas e a identificação da síndrome energética. Podem ser escolhidos múltiplos pontos em di -
versos meridianos e alguns destes podem coincidir em vários tratamentos, de acordo com o padrão de obesi-
dade que a pessoa apresenta. Entretanto, os efeitos são particulares, tanto sob o ponto de vista do paciente,
quanto do acupunturista. 
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Quadro 1 – Artigos Selecionados
Nº
Título do artigo Publicação Pontos Técnicas Resultado
1 Tratamento da obesidade
com auriculoterapia: relato
de casos (BONIZOL, et al.,
2016)
Revista
Amazônia
Science &
Health.
(2016)
Auriculoterapia:
Shen men, 
Rim, Simpático,
Endócrino,
Hipotálamo,
Estômago, Boca,
Fome, Vício, Nervo
Vago, Ansiedade.
Auriculoterapia
com agulhas
semipermanentes
fixadas em orelhas
opostas uma vez
por semana.
Durante 8
semanas.
Valores significativos foram observados
para a redução do peso corporal
(p=0,002), gordura corporal total
(p=0,018) e inibição do apetite
(p=0,016), além disso, houve a
manutenção dos níveis glicêmicos.
2
The Effects of Body
Acupuncture on Obesity:
Anthropometric
Parameters, Lipid Profile,
and Inflammatory and
ImmunologicMarkers
(ABDI, et al., 2012)
The
Scientific
World
Journal
(2012)
Tianshu, Weidao,
Zhongwan, Shuifen,
Guanyuan,
Sanyinjiao, Quchi,
Fenlong, Qihai
eYinlingqau.
Eletroacupuntura2
sessões por semana
durante 6 semanas
sempre utilizando
os mesmos pontos.
Ocorreu redução do anticorpo (anti-HSP)
e mais proeminente no grupo combinado
acupuntura e dieta. A resposta imune está
associada com os constituintes
alimentares. A acupuntura foi mais eficaz
na redução das circunferências da cintura
e quadril, que significa maior perda do
tecido adiposo. A acupuntura não reduz o
nível de proteína C reativa (Hs-CRP)
3
Acupuntura e apetite de
trabalhadores obesos de
um hospital universitário
(HADDAD & MARCON,
2011)
Acta Paul
Enferm
(2011)
Baihui e Yintang.
Auriculoterapia:
Shen men, Fome,
Boca, Ansiedade. 
Eletroacupuntura e
auriculoterapia 
com agulhas 
semipermantentes 
fixadas em orelhas 
opostas uma vez 
por semana. 
Durante 8 semanas
Não houve redução de peso ou índice de
massa corpórea dos sujeitos, contudo
observou-se redução significativa na
razão cintura-quadril (p=0,02) e controle
no hábito de consumir alimento consolo.
4
The effects of triple
therapy (acupuncture, diet
and exercise) on body
weight: a randomized,
clinical trial
(NOURSHAHI, et al,
2009)
International
Journal of
Obesity
(2009)
Auriculoterapia:
fome
Shen men e Finglong
Auriculoterapia
com o uso de
agulhas e após
inseridas sementes
alternando as
orelhas uma vez
por semana.
Durante 8
semanas.
Índice de massa corporal e massa gorda,
diminuíram significativamente (Po 0,05)
em ambos os grupos experimentais
quando comparados com o
grupo de controle. No entanto, não houve
diferença significativa entre os dois
grupos experimentais.
5
Relation between
Treatment Course and
Therapeutic Effects of
Acupuncture for Female
Obesity of Different Types
(HONG, 2008)
Journal of
Traditional
Chinese
Medicine
(2008)
Zhongwan,
Chengman, Tianshu,
Shuidao, Qihai, 
Zusanli, Sanyinjiao.
Auriculoterapia:
Fome, sede, boca,
estômago, Baço,
Intestino Delgado,
Intestino Grosso,
Rim, Endócrino,
Subcórtex e Ovário.
Eletroacupuntura e
Auriculoterapia
com uma semente
e alternância das
orelhas, 2 vezes na
semana. Durante 4
semanas.
Foram significativamente melhorados
nos 83 casos, indicando que a acupuntura
foi muito eficaz em redução de peso.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS
Através deste estudo foi possível concluir que o uso da acupuntura no tratamento da obesidade ainda é
bastante recente no mundo ocidental. No entanto, a sua utilização é crescente, bem como as pesquisas cien -
tíficas abordando o assunto. De maneira geral, os dados resultantes desse tipo de intervenção sugerem que a
medicina chinesa pode ser efetiva para a redução de peso. Os achados deste trabalho contribuem para a for -
mação do corpo de conhecimento da acupuntura voltada à saúde, sobretudo nos aspectos relacionados à obe-
sidade, suas comorbidades e fatores desencadeantes.
Cabe ressaltar que a acupuntura é mais efetiva quando associada a outras práticas complementares como
o uso de informações educacionais sobre a obesidade, suas complicações, além de orientações sobre dieta,
atividade física e modificações no estilo de vida que precisam fazer parte do tratamento, independentemente
do nível de comprometimento da doença. 
O tratamento básico para a obesidade está pautado na nutrição, na reeducação alimentar e na prática de
exercícios físicos. Os programas de perda de peso através da acupuntura têm resultados de médio e longo
prazo e necessitam de um esforço do paciente e mesmo que este aceite uma dieta com baixas calorias, a per -
da de peso é limitada por causa de uma diminuição da taxa metabólica de repouso. Muitas vezes a dieta pode
levar a desequilíbrios emocionais e por isso o tratamento com a acupuntura não só ajuda na redução de peso,
mas também no equilíbrio emocional, tratando a depressão e a ansiedade. Com o aumento do nível de bem-
estar, o paciente tende a ficar mais motivado em manter a dieta e a atividade física.
Por fim, foi possível verificar através deste estudo que o desequilíbrio energético pode influenciar os as-
pectos de vida da pessoa e a acupuntura vem a ser uma terapêutica não química que, além de auxiliar no en -
frentamento do estado de obesidade e na redução de peso, também atenta ao restabelecimento de seu equilí -
brio energético, possibilitando assim uma nova percepção de mundo. A MTC pode oferecer uma experiência
de transformação para aqueles que sofrem de obesidade ou qualquer outra doença. Não se trata apenas de
uma questão de redução de peso do indivíduo, mas de recuperar sua capacidade natural de cura. Dessa for -
ma, o tratamento baseia-se na possibilidade de resgate da essência e da vitalidade do paciente, buscando o
equilíbrio do estado emocional que resultará na perda de peso, no bem-estar e na melhora da qualidade de
vida.
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